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Resumen

Objetivos: Evaluar la prevalencia y el método diagndstico utilizado en nuestro medio de los pacientes
con sospecha clinica de sarcoidosis remitidos a una consulta monografica de EP.

Material y métodos: Estudio observacional, descriptivo y retrospectivo. Se recogieron los datos
sociodemograficos y métodos diagndsticos de 116 pacientes con sarcoidosis seguidos durante
2003-2019. El andlisis estadistico se ha realizado utilizando el SPSS v22.Aprobacion del CEIC.

Resultados: 61 (52,6%) eran varones con edad media de 53,6 + 13,9 anos. 78 (67,2%) nunca habian
fumado. La prevalencia estimada fue de 26 por 100.000 habitantes. 109 pacientes (94%) se
diagnosticaron por clinica y radiologia compatibles ademas de confirmacion histoldgica: toracica en
93 casos [39 EBUS (33,6%), 37 biopsia transbronquial (BTB) (31,9%), 10 mediastinoscopia (8,6%), 6
VATS (5,2%) y 1 BAG pulmonar (0,9%)] y extratoracica en 16 casos [7 por biopsia cutéanea (6%), 5
BAG de adenopatia (4,3%), 2 biopsia renal (12,5%) y biopsia hepatica y EUS (1 caso cada una de
ellas; 0,9%)]. Solo en 1 caso (0,9%) se diagnosticé por criterios clinicos al debutar como sindrome de
Lofgren. En los 6 casos restantes (4,3%) se asumio el diagnostico de presuncion de sarcoidosis por la
presencia de clinica y radiologia compatibles con muestras histologicas negativas. La rentabilidad
diagndstica de la BTB y del EBUS fue de 67,3% (37/55) y 78% (39/50), respectivamente.

Discusion: Es necesario ampliar el estudio y evaluar qué factores influyen en nuestro medio. El
EBUS fue la técnica mas utilizada obteniéndose la confirmacion histoldgica en la mayor parte de los
casos con tasas de rentabilidad diagnodstica comparables con la literatura.

Conclusiones: La prevalencia de la enfermedad en nuestra drea sanitaria es superior a la descrita en
la literatura.
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